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  Eight cases of renal pelvis irrigation with stone solvents Mrere reported，
  1． The treatment was carried out in 7 renal staghorn calculi and 2 residual calculi after pyeloli－
thotomy， The renal function was poor in 5 cases and 2 cases had single kidney．
 ．2．Composi亡ion of the stones revealed 3 struvite，2struvite plus apatite，1cys血e and l calcium
carbonate．
  3． EDTA was used in 5 cases， solution G in 2， and the combined in 1，
  4． Stone solvent was irrigated by means of nephrostomy in 2 cases and ureteral catheterization
in 6．
  5． Out of 8 calculi， 1 （struvite） was coMpletely dissolved． ’ Three （1 calcium carbonate， 1 struvite，
ls亡ruvite plus apatite）were partially， and 2（l struvite， l struvite plus apatite）were slightly dissolved，
but 2 （1 struvite plus apatite， 1 cystine） remained unchanged．
  6． Complications due to this treatment were as follows： fever （moderate 1， slight 5）， flank pain
（severe 2．， slight 4）， and／or vesical irritation （sever 1， moderate 1， slight 3）． Symptoms were severe
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Fig．2．症例5のKUB． A（左）：潅流前， B（右） 1～1・5％EDTA（pH 8・0），9～，86時間潅流後
森下・ほか：結石溶解剤・腎孟内潅流 5
Fig・3・症例6のKUB・A（左）＝潅流前（Timmermann catheter留置）．







































































 2）結石成分はstruvite 3， st「uvite十aPatite 3，シス
チン1，炭酸カルシウム1であった．





酸カルシウム1，struvite 1， struvite十apatite 1），僅































































































不  ．良 不  良
 左    左
 UC     腎  痩（8F＋3F）
    EDTA十GG     （1一一2％）
 1．6 33．6
 37．5 126
      十
溶  解 度部分部分不変不変僅少部分完全僅少
  発    熱合










































































1） Solution G（pH 4．0）
  citric ac｛a ｛monohydrated）
magnesium oxide （monohydroted）
soaium corbonote （anhydrous）
2） 10ele Renocidin（pH 4D｝
  D－gluconic aci，d  gluconolactone
  citric ocid
  magnesium citrote
  rnagnesiurn gluconocitrate
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           強ミノCおよびグリチロン錠二号は共にグリチルリチンを主成分と
          する製剤である。グリチルリチンは，それ自体にコルチコステロイド
          作用を有するのみならず，コルチコイドの諸作用に対し，各個作用別
          に拮抗，増強する解離作用をもち，コルチコイド副作用の防止をも可
          能にする。最近，強ミノCは慢1生肝炎に対し治効を有することが，二
          重盲検法により，高い信頼度で立証された（医学のあゆみ，102巻，8号）。
灘けｫ莚ヲ郵氷オミ／7ア＿ゲγγ＿
          包装 20ml 5管・30管，5ml 5管・50管，2mt 10管・100管   健保略称
    聯 灘蜘            健f呆適用 強ミノ。
  ●適応症 肝炎，肝機能障害，胃潰瘍，十二指腸潰瘍，胃炎，
       孟唱駕叢謬繍疹円形脱毛mSla
』梶閣督 回＝召錠二号
包装 100錠，1，000錠，5，000錠         健保適用
    嚇難ミ／7、・・一ゲγ糠本舗〒16・東京都縮区縮3＿、＿12
